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各講座の研究室の新・改築工事は昭和54(1979)年の 2号棟(現 :D棟、 5講
座、部門)が最初で、医学部では初めての 5階建て、タイル張りの本格的研
究棟であった。この建物の形とタイルの色は、その後の医学部基礎構内の基























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































氏 名 就 イ壬 退官・転任
山室隆夫 昭和52年11月1日 平成6年3月31日











































































































































































































































































































































































授業科目 時間数 授業科目 時間数
角平 音IJ A弓"-与 496 生 理 学 364 
医 化 A弓24L 188 薬 理 学 192 
放射能基礎医学 68 病 理 学 388 
微生物学 188 衛 生 Aすととらー 92 
公衆衛生学 116 i去 医 学 68 
内 科 A守24L 680 精神医学 108 
小児科学 116 放射線医学 68 
外 科 学 270 整形外科学 74 
皮膚病学徽毒学 76 泌尿器科学 76 
限 科 学 128 耳鼻咽喉科学 100 
婦人科学産科学 160 口腔外科学 34 
麻 酔 兵弓主A与 68 脳神経外科学 120 



















学 年 春学期 秋学期 冬学期







3 回生 病 理 Aぅ三ι4 脳神経外科学総論 法 医 Aす'4与
内 科各論 公衆衛生学
外科総論 口腔外科学
4 回生 皮膚病学徽毒学 泌尿器科学 麻 酔 ρ寸"じ， 
耳鼻咽喉科学 内 手ヰ 学
放射線医学臨床 外 手ヰ 学





























































革 目IJ 改 革 後
講義 実 言合十 講義
実 言メM十入
習 習
コ コ コ 名 称 コ コ コ
て7 '? てF -マ 可F .マ
数 数 数 数 数 数
61 16 77 A 分子生物学 54 16 70 
17 17 B1 細胞学 15 15 
8 12 20 82 組織学 7 12 19 
第1節総記
B3 組織学各論 13 36 49 B3 組織学実習 46 46 
C 発生と遺伝 41 41 C 発生学・遺伝学 32 32 
D 1 肉眼解昔IJ学総論と各論 32 32 D 1 肉眼解剖j学 26 26 
D2 肉眼角特IJ学実習 101 101 D2 肉眼解剖学実習 86 86 
D3 脳 実 習 16 16 D3 脳実習 16 16 
D4 人体の機能総論 2 22 D4 生理学総論 16 16 
D5 人体の機能各論 42 42 D5 生理学各論 30 30 
D6 人体機能実習 2 24 26 D6 生理学・放射線RI実習 2 24 26 
D7 神経科学 75 75 D7 神経科学 58 58 
E12予防医学 80 80 E12 環境・社会医学 70 70 
E3 社会医学系実習及び見学 48 48 E3 環境 ・社会医学実習 48 48 
E4 法医学 40 40 E4 法 医 学 3 3 
F 情報処理 36 36 F 医療情報学 24 24 
Gla 物理的病因 15 15 Gla 放射線生物学 12 12 
G lb 化学的病因 21 21 Glb 薬物動態学 ・毒性学 17 17 
G2 生物学的病因 45 45 G2a 微生物学 40 40 
G2b 寄生虫・ 原虫学 12 12 
G3 病理通論 103 103 G3 病理学総論 74 74 
G4 免疫学 23 6 29 G4 免疫学 23 6 29 
G5 薬物治療学 56 56 G5 薬理学 48 48 
G6 病理組織学的診断 78 78 G6 病理学各論 ・実習 78 78 
G7 細菌 ・血清学的診断 2 22 G7 微生物学実習 20 20 
G8 法医学実習 10 10 G8 法医学実習 10 10 
G9 臨床薬理学 6 30 36 G9 臨床薬理学 4 30 34 
H 医学入門と概論 7 71 H 医学入門と概論 7 7 
T 実験動物学 7 7 
メ日弘、 言十 745 399 144 メロ入 言十 611 392 103 
表7-6 システム教科における改革前後の対比
改 革 B'l 改 主草 f圭
講義 実 言メ口十入 講義 実 メ言日十入習 習
名 称、 コ コ コ 名 称、 コ コ コ
"7 てF "7 てF 'マ て7
数 数 数 数 数 数
1 1 内科系診断治療学 15 15 1 1 内科診断治療学 12 12 
12 外科系診断治療学 46 46 1 2 外科診断治療学 30 30 
13 放射線系診断学 20 20 13 放射線診断学 18 18 
14 臨床検査医学 8 8 14 臨床検査医学 8 8 
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51 循環系 43 43 5 1 循環器病学・心臓血管
外科学
52 造血系 27 5 32 5 2血液病学
53 内分泌・代謝系 32 32 53 内分泌・代謝病学
54 呼吸系 26 26 54 呼吸器病学
5 5消化系 41 41 5 5 消化器病学
56a 泌尿器科学 21 21 56a 泌尿器科学
56b 腎臓病学 20 20 56b 腎臓病学
57a 神経内科 20 20 57a 神経内科学
57b 脳神経外科 18 18 57b 脳神経外科学
58 特殊感染系 14 14 58 特殊感染病学
59 免疫系 12 12 59 免疫病学
510 運動系 15 15 510 整形外科学
511 耳鼻咽喉科 22 22 511 耳鼻咽喉科学
512 眼 手守 22 22 512 眼科学










25 25 515 皮膚科学
16 16 516 小児科学
10 10 517 老年医学
22 22 518 精神医学
20 20 519 麻酔・集中治療・救急医学
10 10 520 放射線治療学
15 15 521 口腔外科学
522 形成外科学
523 医の倫理
568 5 I 573 メ品-入a 計
表7-7 臨床実習における改革前後の対比
科 目 名|改革前コマ数|改革後コマ数
臨床講義 I 107 I 64 
c P C I 18 I 18 
臨床実習 I 518 I 720 




















































































































































































































































































































(2) 昭和30-40年代(図 7-4 ) 
純系動物の重要性にかんがみ、純系動物センタ-Hが衛生学の東に昭和









(3) 昭和50-60年代、平成年代(図 7-4 ) 
基礎実験研究棟2号棟は昭和54(1979)年に完成。 1階に法医学、 2階に微



























































































































































































































































































































































































































































































































































































































Atlas of Human Congenital Malf白ormatio∞ns"(αIgaku Shoin)入、
Aspects of the Te町ra抗togen凶lIcit句y0ぱfDrugs" (Excerpta Medica)、“Atlasof 































Atlas of Clinical Embryology" (Saunders)などがある。















Arteriensystem der J apaner"全2巻として出版きれ、これに対して昭和5
(1930)年帝国学士院より恩賜賞が、またドイツ政府から白十字勲一等賞が贈
られた。また静脈系の研究は“DasVenensystem der Japaner"第1巻が昭
















Lymphgefaβsystem der Japaner. 1. Der Ductus thoracicus der Japaner" 
を、さらに昭和38(1963)年に“DasLymphgefaβsystem der Japaner. I1. 









































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































• 'Differential hypersensitivity of xeroderma pigmentosum lymphob-
lastoid cell lines to ultraviolet light mutagenesis.' K. Tatsumi， M. 
Toyoda， T. Hashimoto， J.Furuyama， T. Kurihara， M. Inoue and H. 
Takebe. “Carcinogenesis" v. 8， p.53-57(1987) 
. 'Tumorigenic conversion of xeroderma pigmentosum lymphoblas-
toid cells without karyotypic alteration.' A. Tachibana， M. 
Toyoda， H. Mitani， M. S. Sasaki， 1.Arita， H. Takebe and K. 
第2節講座等
Tatsumi.“International Journal of Cancer" v. 44， p. 629-633 
(1989) 
-‘Predominance of Mex+ cells in newly-established human lymphob-
lastoid cel lines.' A. Tachibana， H . Takebe and K. Tatsumi. 
“Carcinogenesis" v .10， p. 2067-2073 (1989) 
・‘Molecularchanges in UV -induced and gamma ray-induced muta 
tions in human lymphoblastoid cells.' A. Tachibana， T. Ohbaya-
shi， H. Takebe and K. Tatsumi.“Mutation Research" v. 230， 
p .159-166 (1990) 
. 'Allelic losses in mutations at the aprt locus of human lymphoblas-
toid cells.' A. Fujimori， A. Tachibana and K. Tatsumi.“Mutation 
Research" v.269， p.55-62 (1992) 
(2) 新スタッフのこれまでの主要業績
-‘Flat revertants isolated from Kirsten sarcoma virus-transformed 
cells are resistant to the action of specific oncogenes.' M. N oda ， 
Z. Selinger ， E. Scolnick and R. Bassin.“Proceedings of the 
N ational Academy of Sciences， USA" v. 80， p. 5602-5606 (1983) 
・‘Sarcomaviruses carrying ras oncogenes induce differentiation 
associated properties in a neuronal cel line.' M. N oda， M. Ko， A. 
Ogura， D. Liu， T. Amano， T. Takano and Y. Ikawa.“Nature" 
v.318， p.73-75 (1985) 
. 'Structure， Expression， and Chromosomallocation of the human c 
-fgr gene.' M.Nishizawa， K.Semba， M.C.Yoshida， T 
Yamamoto， M. Sasaki and K. Toyoshima .“Molecular and Cellu-
lar Biology" v.6， p.511-517 (1986) 
・‘Typebeta transforming growth factor is the primary differentia-
tion-inducing serum factor for normal human bronchial epithelial 
cells.' T.Masui， L.M.Wakefield， J.F.Lechner， M.A.LaVeck， 
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M. B. sporn and C. Harris “Proceedings of the N ational Academy 
of Sciences， USA" v.83， p.2438-2442 (1986) 
・‘Arat-related gene with transformation suppressor activity.' H. 
Kitayama， Y. Sugimoto， T. Matsuzaki， Y. Ikawa and M. N oda. 
“Cell" v.56， p.77-84 (1989) 
. 'v-maf， a viral oncogene that encodes a "leucine zipper" motif.' 
M. Nishizawa， K. Kataoka， N . Goto， K. T. Fujiwara and S. 
Kawai.“Proceedings of the National Academy of Sciences， 
USA" v.86， p.7711-7715 (1989) 
・‘Mafnuclear oncoprotein recognizes sequences related to AP-1 site 
and forms heterodimers with both Fos and Jun.' K.Kataoka， M. 
Noda and M.Nishizawa.“Molecular and Cellular Biology" v .14， 
p.700-712 (1994) 
・‘Regulationof transcription by dimerization of erythroid factor NF 
-E2 p45 with small Maf proteins.' K.Igarashi， K.Kataoka， K. 
Itoh， N . Hayashi ， M.Nishizawa and M. Yamamoto.“Nature" 































































































その記録、英文の 13部作Jとして“ComparativeCellular and Species 
Radiosensitivity" (1969)、“BiologicalAspects of Radiation Protection" 




































































































































































































































































































































































































理学第 l講座を担当した。大森は平成 4(1992)年 3月まで生理学研究所教授
を併任した。ただし、大学院講座である脳統御医科学専攻の発足に関連して

























































































































































































































































































































































































































































































































































講演 fACTH，β エンドルフィン及び関連ペプチド」、 SirHenry H. Dale 
Lecture(1985年、オックスフォード)fオピオイドペプチド一一分子生物学か



















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































成元(1989)年EuropeanSociety for Therapeutic Radiology and Oncology、









































































年)、第8回国際カルシウム内分泌学会副会長(昭和58年)、 Takeda Science 











































































































































































































































































































































































































































病巣直達法に対しても検討を加え、昭和 9(1934)年に‘Anew radical opera-






























































成果は“Nature"、“New England J ournal of Medicine"、“Cancer
Research"、“Journalof Biomedical Materials Research"、“Journal Bone 



























































































































































































































































































































































































































難を乗り越えることができた。特に平成 4(1992)年10月から翌平成 5(1993) 
年3月にかけて、動物施設を含めた医学部における実験用ラットに見られた



























発を行ったが、次いでRFLP(restriction fragment !ength po!ymorphism)、最
近ではラット・マウス雑種細胞クローンパネルの確立、および特定遺伝子の





椎異常を持った BN.IS cong enic ratの作出。

























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































救急部および集中治療部は、欧米ではDepartment of Anesthesia and 






































































































































































































































































































































































































































































































































































































職員 2名をも採用して合計6名の技士を擁することとなった。平成 3(1991) 
年4月より神先秀人が技士長を務めている。平成 4(1992)年11月に新中央診
療棟が完成し、理学療法部に本格的な訓練室や作業療法室が整備された。平
成5(1993)年からは中枢神経系および運動器系のリハビリテーションを中心
に1カ月約1，600名の患者の治療に当たっている。
17. 材料部
昭和39(1964)年 7月京都大学医学部附属病院中央診療施設規程の一部が改
正され、中央材料部が新たに中央診療施設に加わり、初代中央材料部長に麻
酔科教授稲本晃が就任した。以後、整形外科教授伊藤鉄夫(在任昭和45年4月
-52年4月)、耳鼻咽喉科教授檎喜多(在任昭和52年4月-54年3月)、眼科教授塚
原勇(在任昭和54年4月-55年4月)、第 1外科教授戸部隆吉(在任昭和55年4月
-57年3月)就任の後、昭和57(1982)年 4月麻酔科教授の森健次郎が就任し
た。
昭和43(1968)年 1月京都大学医学部附属病院規程の改正により中央材料部
が材料部となった。平成 4(1992)年12月には新中央診療施設棟の完成に伴い
新棟地階へ移転し業務を遂行している。
材料部では平成元(1989)年度より病棟の定時定数配置方式を実施し、その
経済的効果や看護業務の省力化から現在では病棟のみならず外来をも含め
た、院内ほぼ全体の滅菌材料、衛生材料の供給管理を行っている。近年、医
療経済の面から病院内の物流管理の重要性が認識され始めているが、当材料
部は病院の物流センター構想の中核を担う部門として重要視されているとと
もに、活発な取り組みに全国からも注目を浴びている。
18. 分娩部
分娩部は旧産科婦人科病棟が老朽化したため、昭和49(1974)年 4月京大病
院中央診療施設の新設整備計画に基づき、中央診療部門の 1っとして設置さ
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れ、部長1名、助手 1名が発令された。初代部長は西村事姑住婦人科学産科学
教授が兼務した。しかし、当初は施設、備品に関しての具体的な改善はな
く、旧産科病棟の名称を分娩部と変更して使用していた。また、旧産科病棟
の老朽化は著しく、施設整備は急務となった。旧産科病棟の改築も検討され
ていたが、京大病院全体の長期計画の一環として旧産婦人科の建物を他の目
的に使用することが決定されるに至って、分娩部の移転が検討された。以前
より産科が実地臨床面では婦人科から独立した診療科であるべきとの提唱も
あり、昭和53(1978)年中央診療棟の 5階に移転することが決定され、翌昭和
54(1979)年6月に移転した。この病棟は診療面の改善だけでなく教育面にも
配慮がなされ、情報処理室、カンファレンスルーム、学部学生当直室、医療
短大助産婦専攻科産直室、検査室等が設置された。また、機能面では感染防
止に重点が置かれ、空調システムが3系統に分離された。さらに、産科診療
機器として新たに分娩監視システム、新生児監視装置、血液pH'PU2' 
PCU2測定器、ハートスコープ、インファントウォーマ一、移動式クベー
ス、消毒用滅菌水供給装置等が導入され設備面においても著しく充実近代化
し、先端的医療が行えるようになった。
このように、分娩部が輸血部などと同様中央診療部門の 1部門として設置
されることにより、合併症妊娠分娩の管理に当たっては他の関連専門部門と
の連携が従来よりスムーズに行われ、症例を中心とした緊密な診療体制のも
とに診療が行えるようになった。ちなみに、昭和53(1978)年3月には産科分
娩部を軸とした本院内科、輸血部、未熟児センターを含むチームにより血液
型不適合妊娠例に対し新しく開発した治療法を用い、世界で初めての成果が
もたらされた。さらに、昭和63(1988)年7月、内科系総合病棟の新築に伴い
再び移転となったが、この際の移転では妊娠中から新生児期までの一貫性を
持った治療が可能となるように、分娩部と未熟児センターは同一フロアに設
置された。
近年、合併症妊娠・分娩の割合が増加し、高度かつ個別化した医療を求め
られるようになっている。今後は、小児外科などを含めた総合的な周産期の
948 
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医療が必要で、あると思われる。
第6項その他の施設等
1. 高圧酸素治療室
高圧酸素治療室は文部省予算により昭和42(1967)年に附属病院中央診療施
設の 1部門として、米国製の大型高圧酸素治療装置が設置され、診療を開始
した。その後、英国製の 1人用プラスチック製高圧酸素治療装置と国産の鋼
鉄製高圧酸素治療装置が導入され、これらの3機種で高圧酸素治療が行われ
た。治療の対象は急性一酸化炭素中毒およびその他ガス中毒、ガス援痘、空
気塞栓および減圧症、急性末柏、血管障害、重症熱傷、重症凍傷、広範囲挫
傷、ショック、心筋梗塞、脳塞栓、重症頭部外傷、脳浮腫、低酸素性脳機能
障害、腸閉塞、重症急性脊髄障害、網膜動脈閉塞症、突発性難聴、などの救急
的疾患と難、冶性漬蕩を伴う末梢循環障害、皮膚移植、スモン、脳血管障害な
どの後遺症としての運動麻庫、一酸化炭素中毒後遺症、脊髄神経疾患、骨髄
炎および放射線壊死などの非救急的疾患がある。減圧症はもとより、カ+ス中
毒やガス壊痘、重症熱傷に効果を示した。また、進行性筋ジストロフィー
症、スモン、末梢血流障害などの症例の症状の軽減に有効で、あった。さら
に、胃癌や乳癌に対する根治手術を高圧酸素治療装置内で行いあわせて抗癌
剤の局所への動脈注射を行う治療が試みられた。
平成3(1991)年度からの中央診療棟の新築移転に伴い、高圧酸素治療室も
新中央診療棟の地下に移転し、耐用年数を過ぎた装置に代わって、今までの
ものより1.5倍の広さがあり、コンビューターによる自動制御装置のついた
国産の高気圧酸素治療装置と、国産および米国製の 1入用の高圧酸素治療装
置を新規購入し、治療を行っている。現在は網脈動脈閉塞症、突発性難聴、
減圧症などを中心に年間約70例に累積で約1，000回の症例を治療している。
また、関西地区で大型治療装置が稼働しているのは大阪大学と当施設だけで
あるので、同地域での減圧症やガス中毒などの救急に対応できる施設として
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の役目を果たしている。
2. 未熟児センター
未熟児センターは、昭和43(1968)年8月、助手定員わずか 1名のみのセン
ターとして、東部構内、第1病棟5階東部に開設された。センター長は奥田
六郎小児科教授が兼務し、実務責任者は田中睦男であった。定床外、別途病
床として20ベッドが与えられたが、看護単佐の確立、未熟児医療の急速な進
歩に伴う機器の増加、それに伴う厚生省規定を満たすスペースの確保など、
問題点が山積し、開設当初から、その運営に苦労が絶えなかったようであ
る。さらに、臨床的にも高度の救急対応が必要な部門であり、加えて診療上
かなりの重装備が要求されるため、歴代の責任者は、臨床業務の遂行にも、
心身の休まることがなかった。医師要員の不足は、小児科からの派遣要員で
補われていた。しかし、この問、マン・パワーの乏しさを嘆きつつも、甲状
腺機能低下症その他乳幼児期の内分泌、疾患、水頭症、アーノルド・キアリ症
候群はじめ先天性の神経疾患、先天性心疾患、鉄代謝、血液疾患などの解析
に基づく、臨床研究成果には見るべきものがある。
田中睦男は、その後、倉敷中央病院小児科部長に転任し、京大病院未熟児
センター開設に伴う苦労と経験を力として、日本有数の設備と搬入体制を持
つ、モデル的な未熟児センターを作り上げている。
その後、麻酔、術後管理技術の向上とともに小児外科領域が発達し、病的
新生児の診断、管理の受け皿が求められるようになった。そこで、取りあえ
ず、礼幼児管理に優れた機能を持つ、本センターが、未熟児、病的新生児セ
ンターと、発展的にその機能を拡大し、主として、先天的外科疾患患者の管
理を、併せて担当することになっている。
昭和63(1988)年7月以来、未熟児センターは、内科系総合病棟の改築に際
し、院内出産の未熟児搬送にかかわる動線の短縮を図るため、産科病棟と共
通階の2階に移転している。
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3. 狂犬病治療研究室ならびに予防接種治療室
明治40(1907)年頃、狂犬病が流行し、しかも、その穣病者には、小児が多
かった。そこで明治42(1909)年4月、平井統太郎小児科学教授指導の下、教
室内に在犬病研究準備室が設置され、狂犬病の治療対策、研究に体系を与え
ることとなった。明治44(1911)年 9月、研究室の新築、完成とともに狂犬病
治療研究室は創立を迎えている。けだし、本邦ウイルス研究の鴨矢といえよ
う。本研究室の初代主任は、明治38(1905)年京大卒の松田道作であった。そ
の後、菅純次、高木義敬両主任から山岡弘光を経て、昭和へと主任の座は受
け継がれるのである。開設当初から、 当研究室では、狂犬病の研究のみにと
どまらず、時代、時代の流行を反映してハイネメジン氏病をはじめ、各種無
菌性髄膜炎起因ウイルス、麻疹など、広くウイルス学の研究にかかわってい
たようである。永井秀夫小児科教授の時代に、本学にはウイルス研究所が設
置されたが、ウイルス領域の研究について、本研究所が既に45年の歴史をも
って、先鞭をつけていたことが、あずかつて力となったと伝えられている。
山岡弘光は、特に狂犬病ウイルスの研究に専心し、権病犬、描より採取さ
れた狂犬病野生株の保存、解析、ワクチン、抗血清の作成に専心した。パス
ツール方式による脳ワクチン療法から、より副作用の少ない薬剤による不活
化ワクチン、脳物質を含まない硝子体ワクチン、および、その紫外線不活化
ワクチンの作成など、当研究室は狂犬病予防に特筆すべき役割を果たしてき
たのである。山岡は、停年退官後も、引き続いて常勤同様の勤務につき、後
進の指導に当たった。脳内に在犬病ウイルスを接種された兎脊髄を採取、磨
砕して、次代に植え継ぐ、古典的なウイルス継代の子技を教授した。
昭和30年代以降は、特に臨床ウイルス学に重点が置かれ、麻疹の病理、ウ
イルスの経視神経伝達、無菌性髄膜炎ウイルスに関する免疫血清反応、ウイ
ルス感染組織の酸素活性、その TCA(トリカルポン酸)サイクルなどのやや基
礎的な研究に加え、ポリオワクチン.麻疹ワクチン接種のフィールド成績な
ど厚生省ワクチン協議会の活動にも参加して、その中心的な役割を果たし
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た。
在犬病自身は、巷間に症例を見なくなって既に久しいが、当研究室に保存
されていた狂犬病ウイルス株は、歳を経るとともに、本邦でも貴重な登録株
となった。しかし、ウイルス継代が培養細胞で行われるようになり、その保
存は、ウイルス研究所、松本教授の手に引き継がれ、狂犬病研究室の名は、
その臨床的使命を終えた。そこで、奥田六郎小児科教授の時代に、本研究室
は、実際の活動状態を正確に反映する予防接種治療室の名の下に、発展的に
改組されることとなったのである。
現在、予防接種治療室は小児科研究室の一部に仮住まいの身となってい
る。今は、取り壊され、既にその面影を偲ぶよすがもないが、われわれの知
る狂犬病治療研究室は、コの字形の旧小児科学教室の傍ら、その空間辺を満
たす部分に住置し、平屋、モルタル塗りの、当時にしては、随分と滞酒な独
立家屋であった。 2室の研究室は、十分なスペースを持ち、各種の器材を備
えでもなお、互いの研究活動は空間的に制約されることもなかった。さら
に、ほかに、読書机、 5点構成の応接セットを備えたフローリング張りの個
室も用意され、息抜きの場として、時に研究構想、に耽る膜想の場として、若
年医師にも、広く活用されていた。やはり、古き良き時代を表現する、点景
の1つであったろう。
4. 皮膚病特別研究施設
京都大学において「ハンセン氏病jの診療・研究は皮膚病学徴毒学教室の
第5診療室において行われていたが、大正12(1923)年からは、田附政治郎の
寄付によって建てられた「痛特別研究室」に移った。初代の主任は、皮膚病
学徹毒学講座講師の小笠原登で、昭和23(1948)年停年までその任にあった。
小笠原の退官後は、一時、皮膚病学徽毒学講座の藤浪得二助教授が主任とな
ったが、昭和27(1952)年からは同助教授西占貢が引き継いだ。昭和32(1957) 
年、皮膚科特別研究室は、医学部附属の皮膚病特別研究施設となり、西占は
教授に昇任した。
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きて、「ハンセン氏病」の治療は、西占が主任となる頃からプロミン等の
スルフォン剤が用いられるようになり「ハンセン氏病」は「不治の病」から
「治療可能な病気jへと変わっていった。その影響を受けて、京大における
「ハンセン氏病」の研究も、化学療法やその副作用ともいうべき、「ハンセン
氏病J反応の研究に力が注がれるようになった。西占は電子顕微鏡を用い
て、「ハンセン氏病」の細菌・病理学的研究を一貫して行ってきたが、電子
顕微鏡の技術面の研究にも力を尽くし、独自のフリーズーレプリカ装置を開
発して、わが国のフリーズ・エッチング技術の普及にも貢献した。
また、本研究施設からは、かなりの研究者がヴェネズエラ・インド・台
湾・タイ等に出かけて「ハンセン氏病」の濃厚地域における病理や免疫学的
な現地研究を行った。
京大における「ハンセン氏病Jの診療・研究の特徴は、入院施設を持って
いたことであり、そのために、京大においては「ハンセン氏病」に対する偏
見がまったくなく、また、学生や若い医師が「ハンセン氏病Jを身近な疾患
として体験できたことが大きい。
皮膚病特別研究施設は、以上のように、わが国における数少ない「ハンセ
ン氏病」の診療・研究施設として重要な役割を果たしたのであるが、西占の
停年退官(昭和58年)に伴い、昭和60(1985)年には、廃止され、「ハンセン氏
病」患者は、皮膚科の専門外来である「皮膚神経外来」で引き続き診療・治
療を受けることとなった。
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第4節財(社)団法人
第1項社団法人芝蘭会
京都大学医学部の卒業生および在学生を会員として構成する組織で、明治
39 (1906)年に発足した。会名は、時の総長木下広次の選定による。昭和30
(1955)年、社団法人の許可を受け京都大学医学部芝蘭会に改組された。現在
の会員数は約 I万名。会報『芝蘭』を発行し、医学部学生のクラブ活動を奨
励するため毎年補助金を交付する。
会員の交流の場で、ある芝蘭会館は、昭和30(1955)年以来、左京区岡崎の最
勝寺町にあったが、建物の老朽化が著しかった。加えて、飲食業の許可を持
たず消防法上も不適格との勧告を受けていたため、建て替えを検討したが立
地条件がよくないこともあって移転することとした。このため昭和61(1986) 
年に約款を改め社団法人芝蘭会とし、卒業生、企業などからの寄金をあおい
だ。その後、医学部北門前という絶好の場所柄の土地を西本願寺から譲り受
け、平成 2(1990)年 1月に新しい芝蘭会館(別名国際交流会館)が開館した。
会議室、レストラン、宿泊施設を備える。
第 2項財団法人和進会
財団法人和進会は、大正12(1923)年、時の京都帝国大学医学部附属医院長
和辻春次の提唱により創立された。患者や職員の便宜を図ることを目的とし
て病院内で活動を続けている。会長は歴代の病院長が兼ねる。
入院患者の給食はもともとは病院の直営であったが、経営上の問題やサー
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ピスの向上などの点から、昭和21(1946)年以来、和進会が請け負うこととな
った。昭和46(1971)年、外科系総合病棟の完成に伴い、和進会給食部はそれ
までの病院西構内から総合病棟地下へ移転した。さらに、昭和62(1987)年に
内科系総合病棟が完成したが、翌昭和63(1988)年、この病棟の地階へ再移転
し現在に至っている。平成5(1993)年からは適温給食が実施され、給食数は
胸部疾患研究所なども含め年間94万食に及ぶ。
一方、売底は財団設立の年以来、患者の日用品を中心に営業を続けてき
た。昭和34(1959)年からは中央診療棟の地下に閉店したが、平成 4(1992)年
には内科系総合病棟の地下にも新たに庖舗を設けた。
昭和35(1960)年から京大病院において一部薬剤を対象として院外処方が実
施されたが、これに伴い和進会経営の保険調剤薬局を開設した。当初は病院
敷地内での調剤であったが、昭和62(1987)年からは院外へ転出し営業してい
る。なお理髪部、書籍部等は現在、外部へ業務委託している。
第3項財団法人藤原記念財団
医学部名誉教授藤原元典から提供を受けた浄財により昭和35(1960)年4月
に設立された。同教授は、ビタミン Blの研究によりアリチアミンを発見し
たが、この成果に基づき活性型 Bl製剤で、ある「アリナミンJが開発された。
藤原記念財団は、同教授のこれら一連の研究を記念して発足したものであ
り、以後の運営にはアリナミンからの収益の一部が充当された。この財団
は、広く医学一般の研究を助成することを目的とするが、その中でも特に若
手少壮者の研究や予防医学に関する研究を奨励している。また医学部におけ
る学術講演会や研究討論会への補助をはじめ、外国人研究者による講演会へ
の開催補助などを行う。
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第 4項財団法人体質研究会
財団法人体質研究会は、体質の研究が疾病の予防および治療に必要なのは
もちろん、ひいては国民の体質向上に重要欠くべからざる問題であるとする
観点から、昭和16(1941)年、名誉教授辻寛治による寄付金を資産として設立
された。その後、戦後における経済状態の激変により活動困難な時期もあっ
たが、昭和32(1957)年には時代の要請を受け、血液に関する研究および保存
血の採血・供給に関する事業を開始した。昭和47(1972)年には厚生省の指導
に基づき採血活動を停止し、臨床検査主体の業務に切り替えた。加えて、徴
量物質分析(公害検査)の部門を設け、水質や汚泥などの分析を実施した。一
方、昭和39(1964)年には眼球銀行を設立し、医学部眼科学教室と提携して眼
球(角膜)提供者の受け付けや登録を行っている。
理事長には、当初総長が、その後は医学部の名誉教授が歴任している。昭
和62(1987)年、財団の改組を行い、設立の主旨に沿った調査研究活動を産・
官・学の協力のもとに展開し、その成果を刊行物やセミナーなどを通じて社
会に公開している。一方、大学・医療機関などに対する研究助成、国際会議
などへの後援、あるいは助成を通じての学術・研究の推進を図っている。
第5項財団法人和風会
財団法人和風会は、京都大学医学部および京都大学結核研究所(現:胸部
疾患研究所)の学術研究の外郭団体として、昭和30(1955)年12月に設立され
た。和風会の名称は、京都帝国大学名誉教授和辻春次の学徳を顕彰するため
設立された和風書院に由来し、財団の発足に当たっては和風書院から土地建
物の寄付を受けた。
当時わが国では結核が国民病として大きな位置を占めていたが.時の結核
研究所長近藤鋭矢は、肺結核以外の結核症を対象とした研究治療のための施
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設が必要で、あることを唱え、和風会の設立を進めた。まず前記和風書院の建
物を改修して診療所を発足させ、次いで・病院に昇格させるとともに、文部大
臣に法人設立の申請を行い、その認可を得た。後にこの医療施設は加茂川病
院として発展するところとなった。昭和48(1973)年に和風会から医学部に奨
学金の一括寄付があり、以後これは外国人研究者の講演謝金として使用され
ている。
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